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671 689 (95% CI 583 148–763 966) esetben történt fertőzés antibiotikum –rezisztens 
baktériummal (EU/EEA 2015-ben)  
 63,5% egészségügyi ellátás kapcsán szerzett 
 
131 fertőzés /100.000 lakos; 6,44 haláleset/100.000 lakos; 170 DALY/100.000 lakos 
 
A trend növekvő, 2007. évhez képest megduplázódott az esetek száma. 
 
 A leggyakoribb 4 rezisztens kórokozó: 
- harmadik generációs cephalosporin-rezisztens Escherichia coli,  
- methicillin-rezisztens Staphylococcus aureus (MRSA),  
- carbapenem-rezisztens Pseudomonas aeruginosa és  
- harmadik generációs cephalosporin-rezisztens Klebsiella pneumoniae volt.  

 
OTSZ Online - Egyre több a rezisztens baktérium - 2018. november 16. 

Az antibiotikum rezisztencia okozta halálozás és 
egészségkárosodás 





Az antibiotikum rezisztencia és a területen felírt 
antibiotikum 

Costelloe C (Academic Unit of Primary Health Care, University of Bristol) 

Effect of antibiotic prescribing in primary care on antimicrobial resistance in individual patients: systematic review and meta-analysis. 

BMJ. 2010 May 18;340:c2096 
 
24 tanulmány meta-analízise 
 
Légúti és húgyúti fertőzések kapcsán történt antibiotikum bevitelt követően antibiotikum –
rezisztens baktérium kifejlődését eredményezi. 1 hónapon belül leginkább észlelhető, majd a 
hatás csökken, ám 12 hónapig fennállhat. 
 
A másodvonalbeli antibiotikum felírásnak kedvez. 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Costelloe C[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=20483949
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Costelloe C[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=20483949
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Costelloe C[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=20483949
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/20483949/




  
2013  2014  2015  2016  2017  

J01 CE Total narrow spectrum 

MARIPEN 107 117 42 254 303 

OSPEN 145 477 132 201 139 275 155 331 151 298 

PENICILLIN 19 755 250 

Szűk spektrumú penicillinek forgalma (2013-2017)  

Szűkös lehetőségek (1 per os brand) – alacsony felhasználás 

Forrás: IMS Health 



Forrás ESAC_Net 





Az elemzés témái 

• A WHO Magyarországi és Európai Irodájával közös kutatási 
projekt előkészítése 

• Cél: azonosítani az ambuláns antibiotikum-felírás leginkább 
fejlesztendő területeit Magyarországon 

• Vizsgált mutatók: 
– Összes antibiotikum-felírás 
– Egy orvosra jutó antibiotikum-felírás 
– Egy lakosra jutó antibiotikum-felírás 
– Széles és szűk spektrumú penicillinek, cefalosporinok és 

makrolidok alkalmazási aránya (ESAC-Net minőségi indikátor) 
– Az összes antibiotikum és a kinolonok alkalmazásának szezonális 

váltakozása (EASC-Net minőségi indikátor) 



Az adatok jellemzői 

• NEAK-adatok a TB-támogatott antibiotikum (J01) 
vények kiváltásáról 

• Időszak: 2016-2017 
• Dimenziók: 

– Kiváltás hónapja 
– Felíró orvos szakmája (háziorvosi szerződés, vagy első 

szakvizsga alapján) 
– Beteg megyéje, település-típusa (háziorvosi besorolás 

alapján) 
– Beteg neme, életkora 
– 7-jegyű ATC 
– Vény-, doboz- és DOT-szám 



Adatok összehasonlítása (validitás) 

• Különböző adatforrások aggregált 
antibiotikum-fogyasztási adatai, 2017: 

– NEAK részletes: 7 514 470 doboz/év 

– NEAK publikus: 7 494 355 doboz /év 

– Nagykereskedői összesítés: 8 261 718 doboz/év 



Átfogó adatok 



Antibiotikum-alkalmazás orvosi szakmák szerint 
Kiváltott J01 vények megoszlása a felíró orvos szerint, 2016-2017 
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2016: 6,93 Mil  
2017: 6,79 Mil vénykiváltás  



Egy orvosra jutó felírás 
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Kiváltott J01 vények egy felíró orvosra jutó átlagos száma a felíró orvos szakmája szerint, 2016 
 



Széles és szűk spektrumú felírás 



ESAC-Net minőségi indikátorok 
(nagykereskedelmi adatok alapján, 2015) 

 Indikátor Magyarország Minimum 
érték 

25. 
percentilis 

50. 
percentilis 

75. 
percentilis 

Max. 
érték 

Összes felhasználás J01 17.0 10.7 15.5 20.0 24.8 36.1 

J01C 7.1 4.4 6.6 9.3 12.5 18.8 

J01D 2.0 0.0 0.5 1.6 2.8 7.6 

J01F 3.3 0.6 1.9 3.1 3.9 7.5 

J01M 2.7 0.5 0.9 1.3 2.4 3.4 

Relatív felhasználás J01CE% 0.7% <0.1% 0.5% 1.7% 5.8% 26.4% 

J01CR% 33.6% <0.1% 13.9% 23.1% 32.3% 43.7% 

J01DD+DE% 1.2% <0.1% 0.1% 0.3% 1.7% 7.2% 

J01MA% 15.8%* 2.3% 5.1% 7.5% 9.5% 15.8% 

Széles/szűk arány J01_B/N 79.4 0.2 5.2 11.8 47.1 519.2 

Szezonális ingadozás J01_SV 66.1%* 11.9% 20.9% 32.9% 35.9% 66.1% 

J01M_SV 62.9%* 3.1% 7.8% 12.0% 26.2% 62.9% 

Forrás: Hajdu Á, Szilágyi E, Kurcz A, Benkő R, Matuz M, Székely É et al. Szakpolitikai bizonyíték-összefoglaló: Az antibiotikumok 
felelős alkalmazásának ösztönzése az antibiotikum-rezisztencia visszaszorítására a humán gyógyászatban Magyarországon. 
Koppenhága: Egészségügyi Világszervezet (WHO) Európai Regionális Irodája; 2017 (EVIPNet Szakpolitikai bizonyíték-összefoglalók 
No. 2.); ECDC nyomán 



Egy orvosra jutó széles spektrumú felírás (ESAC-
Net definíció szerint) 
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Széles sprektrumú vények egy felíró orvosra jutó átlagos száma a felíró orvos 
szakmája szerint, 2016 

felnőtt háziorvos gyermek háziorvos vegyes háziorvos fül-orr-gégegyógyászat szülészet-nőgyógyászat

tüdőgyógyászat urológia egyéb országos átlag

J01DC: 2. gen. cefalosporinok 
J01CR: penicillin-kombinációk 
J01DD: 3. gen. cefalosporinok 

 

J01(F-FA01): makrolidok, lizamidok és 
sztreptograminok, az erythromycin kivételével 



Egy orvosra jutó J01CE béta-laktamáz szenzitív 
penicillin felírás 

J01CE vény J01CE átlag vény 

felnőtt háziorvos 12 809 3,5 

házi gyermekorvos 68 403 45,3 

vegyes háziorvos 14 524 10,3 

fül-orr-gégegyógyászat 1 059 1,7 

tüdőgyógyászat 176 0,3 

urológia 21 0,1 

szülészet-nőgyógyászat 137 0,1 

egyéb 11 077 0,3 

Összesen 108 206 2,4 

J01CE béta-laktamáz szenzitív penicillin 



Egy orvosra jutó kinolon-felírás 
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Kiváltott J01M vények (kinolonok) egy felíró orvosra jutó átlagos száma a 
felíró orvos szakmája szerint, 2016 



Szezonalitás 



Antibiotikum-fogyasztás szezonális 
változása 
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J01 kiváltások szezonális változása, DOT alapján, a felíró 
orvos szakmája szerint, %, 2016-17 

Ősz-tél (október-március) / tavasz-nyár (április-szeptember) – ESAC-Net definíció szerint 



Szezonalitás a betegek korcsoportja 
szerint 
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J01 kiváltások szezonális változása a betegek korcsoportja szerint, százelékban (bal 
tengely) és DOT-ban (jobb tengely) 2016-17 

Százalékos változás Abszolút változás

Ősz-tél (október-március) / tavasz-nyár (április-szeptember) – ESAC-Net definíció szerint 



Kinolon-fogyasztás szezonális 
változása 
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J01M kiváltások szezonális változása, DOT alapján, a felíró orvos 
szakmája szerint, 2016-17 

Ősz-tél (október-március) / tavasz-nyár (április-szeptember) – ESAC-Net definíció szerint 



Területi adatok 



Háziorvosi felírás területi különbségei 
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Háziorvosi felírás (szűk spektrumú 
vények) 
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Háziorvosi felírás településtípusok 
szerint 
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Budapest Egyéb város Község

100 lakosra jutó, háziorvosok által felírt J01 vények száma, ESAC-Net spektrum szerinti 
besorolás és településtípus szerint, 2017 

Egyéb

Szűk

Széles

Széles spektrumú: (J01(CR+DC+DD+(F-FA01))) 
Szűk spektrumú: (J01(CE+DB+FA01)) 



Összefoglalás 

• Az ambuláns módon felírt és kiváltott 
antibiotikum-vények legnagyobb része a 
háziorvosi praxisokból származik. 

• Arányaiban igen jelentős a házi gyermekorvosi 
praxisok antibiotikum-felírása. 

• A széles spektrumú antibiotikumok magas aránya 
és a magas szezonális ingadozás az alapellátásban 
is megfigyelhető. 

• A felírási mintázatokban jelentős területi 
különbségek figyelhetők meg. 



Köszönjük szépen a figyelmet! 

… és köszönjük a NEAK munkatársainak, Falusi Zsófiának és dr. Kőrösi 
Lászlónak az adattáblák összeállításában nyújtott segítségüket! 


